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２． 医療倫理とは 209 
1. 医師の職業倫理、「医の倫理綱領」 表5-4 
1. 日本  
2. アメリカ  「患者を中心とする医の倫理原則」 
3. イギリス 登録医の患者に対する義務 
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On Caring (1971) 『ケアの本質－生きることの意
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Ⅲ ケアの主要な特質：Some Illuminating Aspects of Caring 
Ⅳ 人をケアすることの特殊な側面：Special Features in 
Caring for People 
Ⅴ ケアはいかに価値を決定し、人生に意味を与えるか：
How Caring May Order and Give Meaning to Life 
Ⅵ ケアによって規定される生の重要な特徴：Major 
Characteristics of a Life Ordered Through Caring 
 
看護師の倫理  215 
• ICN看護師の倫理綱領 （資料１、p298） 
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• ビーチャム（Beauchamp, TL）とチルドレス（Childress, JF) 




















心身一体の統一体（integrity）     (p220)  
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 患者の権利尊重と権利主張、患者の自己決定権、ほか   
 
③ テーマ：病状（真実）告知 
内容：死の告知、がんの告知と死の受容、医師の責務、ほか   
 
④ テーマ：終末期の医療 10月11日  
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4 再生医学へ向けての倫理問題 234 
1 遺伝子解析・遺伝子医療と倫理  220 









6. 遺伝情報は人類共有の遺産 the heritage of humanity 
 
ex vivo 実験 











in silico 医療 
AI医療 
May 27、 2013 
http://time.com/3450368/the-angelina-effect/ 
家族性（遺伝性）腫瘍 
BRCA1 (breast cancer 





















BRCA1 (breast cancer susceptibility gene 1) の遺伝子突然変異 
遺伝子修復と細胞分裂（染色体配列）に関与する遺伝子 
からだ、病気、薬  http://hdl.handle.net/10097/60019  
家族性（遺伝性）腫瘍 












2 出生前診断と倫理   224 
1. 出生前診断の方法 
1. 受精卵診断 
2. 胎児診断  表5-10  






4. 望ましい社会はどのような社会か  cf. 優生社会 
18トリソミー症候群 21トリソミー症候群 
3 生殖補助技術と倫理人工授精、体外受精・胚
移植、代理懐胎、クローン人間  229 
生殖補助技術(assisted reproductive technology; ART*） 
表5-10 主な生殖補助医療    
「精子・卵子・胚の提供等による生殖補助医療のあり方
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クローン禁止法 
4 再生医学へ向けての倫理問題 234 
•再生医学の可能性と問題点  





• ゲノム編集 CRISPR/Cas9 （2013年） 
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Ｃ 患者の自己決定権 247 






2. 患者の自己決定権の尊重  248 
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 現代医療の効果・効率と限界 under 不確実性  










































『新薬理学入門』 3版、p3  
受容体占有率＝[L]／(KD+ [L]) 
＜参考＞濃度結合 
(濃度反応)  曲線 
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Ｃ 致死を知った患者の反応 254 
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3. 真実の告知   
Ｂ がん告知における1980年頃までの



















Ｃ 致死を知った患者の反応 254 
否認～受容の過程 


























Ｄ 死の告知と死の受容と医師の責務 254 
1 意思決定は患者と医師で 255 
2 死という厳粛な現実 255 
3 告知に関する留意点 256 


































11) 大動脈瘤及び解離 19 126（人） 
12) 間質性肺疾患 18 549 
13) 慢性閉塞性肺疾患 (COPD) 18 523 
14) アルツハイマー病 17 238 





































11) 大動脈瘤及び解離 19 126（人） 
12) 間質性肺疾患 18 549 
13) 慢性閉塞性肺疾患 (COPD) 18 523 
14) アルツハイマー病 17 238 

















 患者の権利尊重と権利主張、患者の自己決定権、ほか   
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2. 日本弁護士連合会 1988.07.15 意見書 
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2. ２００９年改正の概要 
Ｄ 残されている法的・倫理的問題点  266 






Ｅ その他、移植医療についての問題点 267 
p267     臓器移植ファクトブック2017 
http://www.asas.or.jp/jst/pdf/factbook/factbook2017.pdf 




臓器移植ファクトブック2017  http://www.asas.or.jp/jst/pdf/factbook/factbook2017.pdf 
Ｖ 死と生命保持、安楽死、死を共有する医療  268 
Ａ 臨死患者 268 
 
Ｂ 死の解釈と問題点  269 
Ｃ 死への対応－ターミナルケア  272 
Ｄ 安楽死  275 
Ｅ 尊厳死、消極的安楽死、自然死  285 
Ｆ ホスピス(緩和ケア病棟)と死の共有  289 






  ハイデガー 
2. 宗教家たちの死の理解 
  デーケン、アルフォンス 
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2. 宗教家たちの死の理解 
  デーケン、アルフォンス 


















Ｃ 死への対応－ターミナルケア 272 
1. 医療施設での 「孤独な死」 
1. 家族生活から遠のいた死 









人生の最終段階における医療及びケア （平成27年3月 改定） 
Ｄ 安楽死euthanasia   275 









Ｄ 安楽死euthanasia   275 









Ｅ 尊厳死、消極的安楽死、自然死 285 
1. アメリカのあゆみ 285 
1. 尊厳死の要望  
2. 自然死法の制定 
3. 生前の意思表示 
2. 尊厳死に対するわが国の動き 286 






































Hospice ＜hosuptum; palliative care 




 施設累計 386、病床累計 7904 （201709）
http://www.hpcj.org/what/pcu_sii.html 
2. ホスピスをめぐる動き；緩和ケアプログラム（資料8） 
3. ホスピス・緩和ケアの課題  
緩和ケアチームの活動 
『死すべき定め 死にゆく人に何ができるか』アトゥール・ガワンデ〈著〉 
みすず書房 (2016/6/25)、 ISBN-13: 978-4622079828 

























3 終末期（ターミナル期）  
3 終末期（ターミナル期）   
●終末期に退院する例 
  退院前の準備 
  カンファランス 



























• Aaron Antonovsky (1923.12.16 – 1994.07.07) was an Israeli 
American sociologist and academician whose work concerned 
the relationship between stress, health and well-being 
(salutogenesis ⇔ pathogenesis). 
• Salutary （形）《正式》有益な（favorable）；健康回復によい
（curative） ＜salus「健康」 
• Unraveling the mystery of health : how people manage stress 
and stay well  『健康の謎を解く : ストレス対処と健康保持のメ
カニズム』アーロン・アントノフスキー著 ; 山崎喜比古, 吉井清
子監訳, 東京 : 有信堂高文社 , 2001.4 
 













（Sense of coherence；SOC）である。 
首尾一貫感覚（sense of coherence: SOC）と健康生成モデル 
Antonovsky, A.1979 を改変． http://hdl.handle.net/10097/00120985  Generalized Resistance Resources 
連続体 ＋病原 
精神疾患の再定義 ゲノム情報 



































2 尊厳死  







【設問1】 Memento mori. とは何か。語句の
言語的意味と考えるところを簡潔に述べよ。 
【設問2】 植物機能とは何か。語句の言語的
意味と考えるところを簡潔に述べよ。 
